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A six months old girl entered the hospital with complaints of severe cough and 
vomitings. Chest X-ray revealed unusually high position of right ha:lf of the diaphragm 
and under which a remarkable intestinal gas shadow were noticed. 
A repairing procedure by means of plication of the right diaphragm was performed 
through a right transpleural approach. Postopertive fluoroscopic examination disclosed fairly 
normal movements of the right diaphragm without any sign of paradoxical motions. The 
postoperative course of the patient was uneventful, she was discharged on the 21st posto-
perative day. 
Microscopic specimen of the right diaphragm composed exculsively of collagen fibers, 
~everλI specific stains revt>aling none of the muscle fibers. 
( linico中athological considerations on the diaphragmatic eventration are briefly 
reviewed. 
横隔膜レラキサチオはp 余り頻度の高い疾店、ではな して来院．
いがp 小児に多く みられる横隔膜ヘルニアと類似した 庫、児は第1子で，家族歴に特記すべき ものはない．
病態生理学的特徴を備えた疾患として，小児外科では 在胎月数10ヵ月，分娩は正常p 生下時体重2,400g，妊
重要な疾患の lつである．恥近p われわれは，生後6 娠中の母親はp 悪阻が分娩日まで続いたということで
カ月の乳児に本症を見出しP 経胸的手術を行ない，こ ある．
れを全治せしめた 1症例を経験したので，ここに報告 明病歴 新生児期に吐乳， チアノ－－！：＇.・，肺炎なとを
























































腸p 廻盲部が含まれており p 腸管回転不全をも合併し
ていることがわかった．しかし，腹部臓器互関の癒着



















分にj~~｛（されている横隔膜-'9J関縁の基底部において， 横隔膜レラキサチオは， Sanford によれば， Petit 
絹糸により前後に一列の mattres.＇＞縫合を行なって横 (1774）による剖検例の報告にはじまり，堀内によれ
隔膜を縫合閉鎖し，同時に正常位にまで下降せしめ ば， Cruveilhier(1829）が本症に対して Eventr;itin
た．ついでF 余剰の薄い横隔膜部をこの上に重層しp diaphragrnatica，さらに Bergrnann(l913）は， Relaxatio
全体として横隔膜の二重々層形成術を施した（図2) • diaphragmaticca と名付けたという．木邦ではp 後者
写真 3 
の名称、が 般に用いられているようである．横隔膜レ




















Incidence of Congenital Diaphragmatic Hernia 
in Infants and Children at the Children’s 
Memorial Hospital : 1945-1960 
Operated Non-operated Number % Type 

































































の頻度でみられるかを示す lつの例として， Chicago 

























Reed and Borden 























gnostic featureであるとされている したがって， 正
面像のみならず，常に側面像をも観察する必要があ
る．すなわち，横隔膜ヘルニアと異なり，挙上された
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1 1951 ) 
近時p 乳幼児に対しでも積極的に Ff,[:r小行なわれるよ 久
うになった． 高橋（1960）によれば， 本 I~では中谷
(1944）がはじめて本症に対して横隔膜縫縮術を行な
って以来， 15例の手術的修復が行なわれているとい 図 3 









る．これに対し，掘内pMonahan, Sanfordらによれば， キサチオについてP 文献的に二p 三の考察をこころみ
従来つぎのごとき各種の術式がこころみられてい！o. た．
1. 切除p 縫合（Eggers,1931）非薄な部分を切除 ご指導， t'.l閲を賜わった恩師白羽弥右衛門教授に感
したのら筋性の辺縁部を縫合閉鎖するものである． 謝する．
これは筋成分の欠損が小範囲でp 限局性のものみ用い 本論文の要旨fi，昭和37年12月15日第 154回大阪外
うる’方法である・ 科集談会で発表した．
2. 車道縮術 （Lerche,1927) 前者と同様，筋成分欠
損が小範聞にとどまるものに用いられる．
3. 二重々層形成術（高瀬， 1953）これもp 筋成分の
欠損が余り大きくないものに用いられる方法である．
4. 三重々層形成術 （Butschand Leahy, 1950）筋
肉欠損が広汎なばあいにも用いうる方法である（図3)
5. 自家組織片による補填




6. 人工補漢材料による補填 タンタルム網 （Mcト
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